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ل یتوان درباره مسا یم ،گروه یاعضا تیبا فعال ،روش نیدر ا. باشد میمتمرکز  یبحث گروه ی،له در پرستارأحل مس یها از روش یکی نه و هدف:زمی
روش به  نیبا استفاده از ا صورت گرفتهمطالعات  یبررسحاضر، مطالعه از انجام دست آورد. هدف ه را ب یاطلاعات غن یو مشکلات خاص پرستار
 .بود یله در پرستارأروش حل مس کین عنوا
. دادقرار  یرا مورد بررس یحل مشکلات پرستار یمتمرکز برا یو کاربرد روش بحث گروه ندیکه اهداف فرا بود یفیتوصو  ،مطالعه حاضر کار: روش
 یها پایگاه در noissucsid puorg sucoF، gnisruN، sweivretni puorG، puorg sucoF یها واژه دیکل استفاده از با ازیاطلاعات مورد ن
 elgooG، reiveslE ،tceriDecneicS، supocS شامل یانگلیس معتبر یها و پایگاه DIS و narigaM، xedemnarI از جمله فارسیمعتبر 
 شد. آوری جمع 1129-9129 یها سالطی  deMbuP و ralohcS
هدف  با یرسم ریغ طیو در شراد وش می تیرهبر گروه هدا لهیکه به وس است افتهی ساختار مهین یجلسه گروه کی ،متمرکز یبحث گروهها:  هتافی
و  باشد میشرکت کنندگان  نیبر تعامل ب دیکأمصاحبه با ت ینوع ی،. بحث متمرکز گروهدگرد میخاص، برگزار  یاطلاعات در مورد عنوان یآور جمع
 یبحث گروه کی ی. عناصر اصلاستمشکل  اریمشاهده شرکت کنندگان بس ای یه فردمصاحب قیها از طر به آن یابیکه دست نماید می دیرا تول ییها داده
 یبحث گروه ندیفرا حیصح یانتخاب شده باشند، مکان و زمان مناسب و اجرا یکه به درست یگر ماهر، شرکت کنندگان مصاحبه کیشامل  ،متمرکز
متمرکز  یمعمول ثبت اطلاعات در بحث گروه یها روشاز جمله  ،یبردار ادداشتیها به همراه  گفتگو کلمهکلمه به  یساز ادهیباشد. ضبط صدا و پ یم
 .رود به شمار می
در مورد موضوع  که باشد می از افراد یبه ادراک گروه یابیشده جهت دست یزیر برنامه یگروه یها بحث یسر کیمتمرکز  یبحث گروه :گیری نتیجه
 است یبحث متمرکز گروه یها یژگیبودن از جمله و زانندهیو برانگ ریپذ انعطاف نه،یهز . کمرددگ می فیکننده، تعر دیتهد ریبه شکل مجاز و غ یخاص
 .دینما دیرا تول یدیمف اریاطلاعات بس تواند یم که
 بحث گروهی متمرکز ،یفیوهش کژپ ،ی: گروه متمرکز، مصاحبه گروهها کلید واژه
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 مقدمه
 از یبیشتر توقع ،کار بـه شـروع هنگـام ،امروزه
 وجـود یگیـر تصـمیم و مسـأله حـل یبرا آموختگان دانش
 یدارا کــه اسـت افرادی نیازمند جامعــه ،واقـع در دارد.
 یا حرفه تصـمیمات اخـذ و مسأله حـل ،یهمکار قدرت
 بر باید کههستند  باور این بر جوامع اغلب .)9( باشند مناسب
 مانند نیز رستارانپ شود. کیدأت لهأمس حل یها مهارت افزایش
 و مهارت دانش، .کنند پیروی می قاعده این از اقشار سایر
 حل یتوانای وباشد  می مراقبت هنراز ملزومات  تخصص
 یپرستار کنانکار از یبسیار است.ؤثر م عملکرد قلب ،لهأمس
 آن حل یبرا و بشناسند را مشکل بتوانند که این بدون
 کهی حال در ؛شوند یم بالین محیط وارد ،کنند یریز طرح
  .)1( دارد وجودثابت  طور بهدر بالین  بیماران مشکلات
 یبـالین عملکرد ماهیت که دادنشان  streboR نتایج پژوهش
 یها مدل انواع تأثیر تحت و کرده پیدا تغییراخیر ی ها سال در
 ،و به همین دلیل اسـت گرفته قرار مسأله حل گام به گـام
 در مؤثر طور بـه را مسـأله حل یها مهارت که یافراد حضور
 یجای آن از .)2( باشد یمـ یضرور گیرند، کار بــه عملکردشان
 یپرستار فرایند اساس و پایه له،أمس حل و یگشای مشکل که
 زیحا پرستاران در آن پرورش و موضوع این به پرداختن است،
 خود پایه بر ییادگیر مستلزم ،لهأمس حل .)9( باشد یم اهمیت
 .)9( است یگروه بحث طریق از ییادگیر و شخص
 بحث روش ،پرستاری در لهأمس حل مهم های روش از یکی
 که )6( باشد می )noissucsid puorg sucoF( متمرکز گروهی
 باز تحقیقات در را خود جایگاه افزونروز طور بهروش این 
 توان می ،متمرکز گروهی بحث روش از استفاده با است.کرده 
 خاص موضوع با ارتباط در گروه پویایی طی را غنی اطلاعات
 یک را متمرکز گروهی بحث روش انمحقق آورد. دست به
 کیفی قانمحق برای که دانند می کیفی تحقیق و لهأمس حل روش
 جلسه یک متمرکز گروهی بحث .)1( باشد میارزشمند 
 اطلاعات آوری جمع هدف با که است افتهساختاری نیمه گروهی
 منابع ،افراد .)2( شود می برگزار خاص، یعنوان مورد در
 های هفرضی از یکیو این موضوع  هستند اطلاعات ارزشمند
 بر ،متمرکز گروهی بحث در .)1( باشد می روش این در پایه
 .)1( شود می کیدأتنیز  روهگ اعضای بین تعامل
 فاقد ،پرستاران که ه استداد نشان مطالعات نتایج
 یشرایط در مشکل این ،امروزه و هستند لهأمس حل یها مهارت
 باید پرستاران درمان، پیچیده محـیط در کـه دارد وجـود
 تحقیقات. )19(نمایند  حل سریع و کامل درست، را مشکلات
 مراقبت یفرایندها در سـتارانپر کـهبود  آنحاکی از  اخیر
 یتوجه قابل مشارکت ،بیمارسـتان در یبستر بیماران یبهداشت
 و خلاق پویا، تفکر بایـد پـیش از بیش ،بنابراین و دارند
 یبرا کــه یاهمیت وجـود بــا .)99( باشند داشته دلسوزانه
 در لهأمـس حل یهـا مهارت نظر از پرستاران ساختن توانمند
 سازمان و مـدون صورت به مهارتاین  شود، یم گرفته نظر
 شود مشاهده نمی یپرسـتار آمـوزش یهـا برنامـه در یافته
 بحث زمینه در موجود مطالب بررسیبا  حاضر پژوهش .)19(
 و اینترنتی اطلاعاتی های پایگاه طریق از متمرکز گروهی
 روش کاربرد و فرایند اهداف، خارجی، و داخلی ای کتابخانه
 نقد مورد پرستاری مشکلات حل برای را متمرکز روهیگ بحث
 .داد قرار بررسی و
 
 کار روش
 )weiver evitarraN( توصیفی نوع از مطالعه ،پژوهشاین 
 کلید اساس بر و عنوان با مرتبط مقاله 19 ،آن در کهبود 
و  کیفی پژوهش گروهی، مصاحبه متمرکز، گروه« های واژه
 اطلاعاتی های بانک در تجوجس طریق از »بحث گروهی متمرکز
 و DIS ،narigaM ،xedemnarI مانندفارسی  معتبر
 ،tceriDecneicS ،supocS مثلانگلیسی  معتبر های پایگاه
 و کتب و مجلات و deMbuP ،reiveslE ،ralohcS elgooG
 از بعد گردید. تهیه 1129-9129 های سال به مربوط منابع سایر
یافت شده،  مقاله 19بین  ازاله مق 12 ،نهایت در ،نتایج مطالعه
 گرفت. قرار بررسی و بحث مورد
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 ها یافته
 بین تعامل بر کیدأت با مصاحبه نوعی گروهی متمرکز بحث
 یابیدست که نماید می تولید را هایی داده و است کنندگان شرکت
 کنندگان شرکت مشاهده یا فردی مصاحبه طریق از ها آن به
 ،افرا ،گروهی متمرکز بحثر د .)29( باشد می مشکل بسیار
 و احساساتتوصیف  توانایی و هستند اطلاعاتارزشمند  منابع
 یهماهنگ  مصاحبه ،واقع در و )99( دارند را خود عواطف
 عنوان به راجع ،بحث در همگون افراد آن در که باشد می
 یابزار ،متمرکز های گروه .)19( شوند یم تیهدا یخاص
 گروهی بحث در .نیست نامهبر یک ارزیابی برای مناسب
 برای ای نمونه ،آماری نظر از کنندگان  شرکت کم تعداد ،متمرکز
 آماری های پروژه یا سخت اتمتصمی برای و باشد ینم ارزیابی
  .)99( ستین مناسب
 واحد گیری تصمیم برای یمناسب روش ،گروهی مصاحبه
واحد،  نتیجه اتخاذ و نیز توافق اعضا و ودش محسوب نمی
 شناخت واعضا  یاعتقاد تیواقع درک .رتی نداردضرو
 .بود پژوهشگر نهایی هدف ،آن به نسبت افراد های دیدگاه
 ،مختلف افراداز  مصاحبهدر مقایسه با  گروهی بحث و مصاحبه
 مشترک درک توان نمی فردی مصاحبه با که چرا ؛دارد تفاوت
 گروهی مصاحبه در اما فهمید، موضوع به نسبت را افراد
 در با توجه به این که .)99 ،69( رسید هدف این به توان می
 را خود الاتؤس تا دوش می داده اجازه افراد به متمرکز های گروه
 موضوعات درباره بیان نمایند و همچنین، باز صورت به
 ؛کنند صحبت ریپذ بیآس بالقوه موضوعات ویژه به مختلف
سوب مح اطلاعات آوری جمعبرای  روش بهترین بنابراین،
 .)19( شود می
 علاقه مورد موضوع درک ،گروهی بحث انجام از هدف
 این کاربرد از نظر صرف ،کنندگان شرکت توسط گرپژوهش
 گروهی بحث .بودهای دیگر  همراه با روش یا تنهایی به روش
 پژوهش در لهأمس حل مستقل روش یک عنوان بهتوان  را می
 همراه آن را وانت . همچنین، به همین اندازه میگرفت نظر در
 مقایسه .)1(قرار داد  استفادهمورد  نیز دیگر های روش با
 اطلاعات تا زدسا می قادر را محقق گروهی، بحث در ها دیدگاه
 تفاوت کهزمانی  .نماید کسب کوتاه زمان مدت در را زیادی
 افراد یا ای حرفه کارشنان و کنندگان شرکت بین گیری چشم
 و فرهنگ از که وقتی همچنین، و وجود دارد گیرنده تصمیم
ه طور ب گروهی بحث ،دوش می استفاده خاص های گروه زبان
 گروهی بحث از هدف .)29( گردد میواقع  مفید ای ویژه
 پیداکه  اکتشافیبعد  :کرد ذکر بعد چهار در توان می را متمرکز
 ،برنامه توسعهبعد ؛ باشد می هدف گروه از مهم موضوع کردن
 از که هایی فعالیت بیان برای هدف جامعه یاعضا از درخواست
که شامل  سیستماتیک پژوهشبعد ؛ برند می لذت ها آن
و  باشد می خاص پژوهشی الاتؤس با غنی اطلاعات آوری جمع
 الاتؤس با غنی اطلاعات آوری جمعکه به صورت  ارزیابی بعد
بیان  ها برنامه در فترپیش یا موفقیت تعیین برای ،خاص ارزیابی
 فضایی ایجاد ،متمرکز گروهی بحثاز  هدف .)19(د وش می
 جلساتجداسازی  با .کنند راحتی احساس افراد همه که است
 درباره صادقانه بحث یکایجاد  احتمال ،کارکنان از مدیران
 مرئوسی و رییس ملاحظات و افزایش ،حساس موضوعات
 .)19( افتی خواهد کاهش
 ختلفم های طرح در، متمرکز گروهی بحث روش از
در آن  و شود می استفاده پرستاریمربوط به  پژوهشی
 پرستاری آموزش و بالینی پرستاری قبیل از مختلفی های حوزه
 متمرکز گروهی بحث yrekciV-yarG .است پوششتحت 
 سالمندانبر روی  یسالمندشناس پرستاری گروه در راخود 
هر  رایب توان میرا روش  این که نمود بیان او .انجام داد نابینا
نتایج  .داد قرار استفاده مورد پرستاران و سالمنداندو گروه 
 توان می روش این از چگونه کهحاکی از این بود  ویپژوهش 
  .)11(کرد استفاده ایدز به نسبت ها نگرش و ها باور بیان برای
 برای متمرکز گروهی بحث روش از elgniS و llewoP
 .)19( نمودند تفادهاس روان سلامت نامه پرسش روایی توسعه
 برایرا  متمرکز گروهی بحث روش ،همکاران و ralliM
 بهداشتی خدمات از بیمار و پرستار رضایتمندی سطح ارزیابی
 توان می متمرکز گروهی بحثاز  .)91(ند داد قرار استفاده مورد
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 همچنین، .نمود استفاده مطالعه یک اولیه یا مقدماتی مراحل در
 ،مکمل روش یاو مجزا  روش عنوان هب توان میرا  روشاین 
 توسعه ،فرضیه تولید برایاز آن  ومورد استفاده قرار داد 
  .گرفت کمک مصاحبه راهنمای و نامه پرسش مفاهیم ،ها الؤس
پژوهش  در همکاران و namretnilF‐noraC acsicnarF
 آسمبه  مبتلا مارانیب یپژوهش -یبهداشت یهاتیاولوبا هدف  خود
 از ،)esaesid yranomlup evitcurtsbo cinorhC( DPOC و
 هر گر مصاحبه نمودند. استفاده متمرکز گروه 1 در بیمار 96
 اولین در .کرد مطرح را شده طراحی قبل از الؤس 6 گروه،
 بیماری به مربوط روزانه مشکلات بیماران ،جلسه هر بخش
 را شده لیست مشکلات مجمومه ،دوم بخش در و بیان را خود
 برای ،متمرکز های گروه نتایج از سپس نمودند. بندی اولویت
 مطالعاتی سایر در .)11( گردید استفاده نامه پرسش یک طراحی
استفاده  پرستاری حیطه در متمرکز گروهی بحث روش از که
و همکاران با هدف yekcaM پژوهش  به توان می ،اند کرده
ارشد پرستاری در کارشناسی تجارب یادگیری دانشجویان 
 با هدف و همکارانttelliG ، )21( مورد ایفای نقش بیمار
  ،)91( زندگی پایان ارتباطی های مهارت رشد بر ثرمؤ عوامل
و احساسات پرستاران از  ادراک با هدف و همکارانnoslraC
 مندان در منزل و خانه سالمندانلای در مراقبت از سا کار حرفه
رد سیگار و سرطان درباره دیدگاه بیماران در مو otheL، )91(
 های افراد و همکاران در مورد دیدگاه sueavreJ ،)61( ریه
و  regoB ،)11( سرطان درباره تجربه رابطه جنسی مبتلا به
 ،)21( افراد دچار سکته تیمراقب همکاران برای ارزیابی خود
از طب مکمل و استفاده تجارب  با هدف و همکاران nooB
 مورد در hOو  miK و )11( سالمندان یها خانه یگزین درجا
 استاندارد احتیاطی اقدامات رعایت و پرستاران بالینی تجربیات
  .نمود اشاره )12( پرستاری دانشجویان بین در
و  پازارگادی به توان یم کشور داخل مطالعات از ن،یهمچن
 پرستاران دگاهید از یپرستار مراقبت تیفیکدر مورد  همکاران
 شده درک یها ینگران با موضوع و همکاران هاشمی ،)29(
و  شکوهی ،)69( یپرستار خطاهای یآشکارساز از پرستاران
 یآموزش تأثیرگذار پرستاران یها یویژگراجع به  همکاران
 یصلاحیت ابعاد یشناسایبا هدف  و همکاران میرمحمدی ،)92(
 عواملمورد  در و همکاران پور روانی و) 12( راهنما استاد
 یگروه بحث روش از استفاده در کننده ممانعت و گر تسهیل
 بالین آموزش در همتایان از ییادگیر روش با استفاده از متمرکز
 .نموداشاره  )22( پرستاران نیب در
برای  نیاز مورد جمعیت مختلف های زیرگروه و گروه تعداد
 در روش بحث گروهی متمرکز مهم عوامل جمله از پژوهش
 جلسات، در کنندگان شرکت ادتعد به توجه با .شود میشناخته 
 ،بود نفر 6-19 متوسط تعداد با گروه از استفاده معمول روش
 در هستند. نفر 6-2 های گروه موافق انمحقق امروزه اما
 و گروه باطضان و نظم حفظ گروه، مدیریت ،تر بزرگ های گروه
 گر مصاحبه برای کنندگان شرکت کلیه مشارکت مدیریت
 کههستند  معتقد انمحقق از بسیاری .)92( بود خواهد تر مشکل
 11 ریزش احتمال به توجه با گروه مناسب اندازه حفظ
 کاهش برای و باشد می مشکل ،کنندگان شرکت درصدی
 ،ها نمونه ریزش علت به گروه جلسات خوردن هم بر احتمال
 اکثر .)99( شوند دعوت افراد از بیشتری تعداد که است بهتر
 باشد بزرگبه حدی  نباید گروه .ستنده نفر 6-19 بین ها گروه
 بحث درمشارکت کاهش  باعث و اعضا کافی مشارکت مانع که
 بحث آزادانه نتوانند افراد که باشد کوچکتا حدی  نباید و شود
 به مجبور ،در صورت عدم تمایل به سخن گفتن یا و کنند
 کنندگان شرکت تعداد ،حال هردر  شوند. کردن صحبت
 شرکت که وقتی ،مثال برای. دارد شپژوه هدف به بستگی
 ،دارند پژوهش مورد موضوع درباره زیادی تجربه کنندگان
  .)1( شود داده می حیترج نفر) 9-6( کوچک های گروهایجاد 
 یک هنفر 6-1 گروه 6 در پرستاران، hOو  mik مطالعه در
 ،همچنین .)12( شدند داده شرکت متمرکز گروهی بحث
 را لهأمس حل روش این ،هش خودپژو در همکاران و otheL
 ronyarT ،)61( دادند انجام سرطانمبتلا به  بیمار 19 روی بر
 گروه 6 روی بر را متمرکز گروهی بحث روش نیز همکاران و
 از hOو  miK .)92( نمودند بررسی نفره 1-19 پرستاری
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. )12(استفاده کردند  در تحقیق خود هنفر 6-1های  گروه
 و sueavreJ ،)62( پرستار 29 از kivraG و nessennahoJ
 ،)11( نفره 1-9 های گروهاز  اینترنتی صورت هب همکاران
 و ttelliG و )21( پرستار 1-2 از همکاران و yekcaM
 ایران دراستفاده نمودند.  )91( پرستار 2-9 از همکاران
 از نفره 1 گروه 9 ،ای مطالعه طی نیز همکاران و یپازارگاد
 .)29( دادند شرکت روش این در را تاریپرس مختلف های رده
 در کننده شرکت پرستاران تعداد ،همکاران و هاشمی مطالعه در
 از همکاران و شکوهیپژوهش  در .)69( دبو نفر 9-1 گروه هر
 و )12( نفر 9-1 از دیانت و پناه یزداندر تحقیق  ،)92( نفر 69
 .)22( شد استفاده نفر 99 از همکاران و پور روانیدر مطالعه 
 تعداد بر حدودی تا بررسی مورد پدیده خصوصیات
تشکیل  حداقل نویسندگان بیشتر گذارد. می ثیرأت نیز جلسات
 توصیه را کنندگان شرکت از گروه هر برای متمرکز گروه 2-9
 اعتبارامکان کاهش  ،برگزاری جلسات کمتر نمودند.
 .)99( کند ایجاد می را شده استخراج های مایه درون
 معیار و هدف مانند عواملی به گروهی جلسات تعداد
 .رددا بستگی کنندگان شرکت ناهمگونی ،همچنین و پژوهش
 تعدادبررسی برای  یدیگر راهنمای ،اشباع مفهوم از استفاده
 ،هدایت و ادامهبرای . بود متمرکز گروهی بحث جلسات
 هزینه زمان، البته .فتیا ادامه اشباع نقطه فرا رسیدن تا جلسات
 را جلسات تعداد تواند می کنندگان شرکت بودن دسترس در و
 .)22( کند تعیین
 در و شتدا کوچک تیم یک به نیاز متمرکز گروهی بحث
 که بود نیاز گروهی بحث هدایت برای نفر دو ،معمول حالت
 کننده یادداشت نقش در دیگری و گر مصاحبه نقش در یکی
 بحث رانرهب عنوان به گروهی بحث مدیران .گرفتقرار 
 در کنندگان شرکت هدایت تنها نه ،گر مصاحبه .هستند گروهی
 از و نیز بود گروه پویایی پیگیر بلکه ،شتدا عهده بر را بحث
 از بعضی .نمود می حاصل اطمینان بحث در افراد همه شرکت
 کهشتند دا بحث به تسلط برخی و تمایلگروه  کنندگان شرکت
 بپرسد الؤس افراد این از باید ،مشارکت تعادل منظور به مدیر
 این؛ نماید جلوگیری گروهی تفکر از باید گر مصاحبه .)1(
 گروه کنترل گروه، تر قوی اعضای که افتد می اتفاق زمانی فرایند
 رهبر یک گذارند.ب ثیرأت اعضا سایر بر و گیرندب دست هب را
 ،12( نماید غلبه گروهی تفکر به تمایل بر تواند می توانا گروه
 گروه، فرایند تسهیلبرای زیادی  مهارت به نیاز گر مصاحبه .)2
 شرکت تشویق و )gniborP( کاوی ژرف و دادن گوش
 و نظر مورد عنوان از درکشان توصیف و تعامل به کنندگان
 قابل گروهدر  باید فرد این همچنین، .رددا گروه پویایی حفظ
 بهتجر با محقق دو حداقل حضور باشد. احترام مورد و پذیرش
 .)1 ،99( شود می توصیه متمرکز گروه جلسه هر در
 نظر در با را شود می بیان که چیزی باید کننده یادداشت
 تون و لحن صورت، حالات انندم کلامی غیر ارتباطات گرفتن
 باید فردی هر بیان یا عبارت بنویسد. ها دست حرکات و صدا
 رد،ف شماره اساس (بر ،کنند می صحبت افراد که ترتیبی به
 شکوهی مطالعه در .)1( شود نوشته فرد) نام یا صندلی شماره
 نام استفاده جای به افراد گذاری شماره روش از همکاران و
 استفاده اطلاعات ماندن محرمانهبرای  کننده شرکت افراد
 مشاهده یک باید فرد این که است ذکر به لازم .)92( گردید
 تا باشد )noN-revresbo tnapicitrap( مشارکتی غیر کننده
 آن دنبال به گروه در که آنچه عمق به دهد اجازه افراد به
مجزا  باید کننده یادداشت فرد نشستن محل یابند. دست هستند،
 .)19( باشد
 و اشتراک گروه به شده دعوت افراد از تجربه باید محقق
 .)2( اطمینان داشته باشد بحث موضوع مورد در ها آن صنفی
 اساس بر کنندگان شرکت بیان داشت که gnoWنتایج پژوهش 
 داشتن و پژوهشمورد  موضوع با ها آن بودن درگیر و یاتتجرب
انتخاب  است، علاقمند آن شنیدن به پژوهشگر که نظراتی
 و خاص بیماری به ابتلا شامل تواند می تجارب این .شوند می
 همکاران و snruB نتایج مطالعه .)1( باشد دیگر موارد بسیاری
 شرکت ،پرستاری ای حرفه های گروه در ی از این بود کهحاک
 ،کل دراما  ،)19( باشند ناشناس یکدیگر برای نباید کنندگان
 فرهنگ، سن، جنس، همچون خصوصیاتی نظر از افرادشباهت 
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 .)1 ،19( توصیه گردید سواد و تحصیلات سطح حتی و مذهب
 یا زندگی سبک بر اساس شباهت کنندگان شرکت انتخاب با
 را باز بحث توان می ،خصوصیات سایر و ها هدیدگا ،ها هتجرب
 جداگانه و متعدد متمرکز گروه اجرای با همچنین، .نمودآسان 
 ها داده اعتبار مختلف، خصوصیات دارای کنندگان شرکت برای
طبقه  جنس، سن، شامل خصوصیات این .یافت افزایش
 بود یبهداشت وضعیت و زندگی سبک فرهنگ، نژاد، اجتماعی،
 کیفیت هدفکه با  همکاران و یپازارگادنتایج پژوهش  .)19(
 ورود معیارهای ،انجام شد پرستاران دیدگاه از پرستاری مراقبت
 کارشناسی مدرک حداقل ،متمرکز گروهی بحثبرای  به مطالعه
 در لیفأت و مدیریت تحقیق، تدریس، تجربه و پرستاری ارشد
 .)29( بود پرستاری مدیریت زمینه
 شرکت برای متمرکز گروهفعالیت  انجام مکان و مانز
 فضای با آرام محیطی هایی مانند دارای ویژگی باید کنندگان
 برای دایره یک در کننده شرکت هر راحت نشستن برای کافی
 از برخی باشد. کنندگان شرکت سایر صدای شنیدن و دیدن
 محلی شامل ،متمرکز گروه بحث محل انتخاب های شاخص
باید بود که  کنندگان شرکت رسیدن و کردن پیدارای ب آسان
 ...و موسیقی صدای ای، شیشه درهای بزرگ، های پنجره از دور
 یمکان گاندکنن شرکت پذیرایی برایو  در نظر گرفته شود
 یک. )92( باشد تصویری یا صوتی امکانات و دارای مناسب
به طور  .کشد یم طول دقیقه 11-119در حدود  گروهی بحث
مورد  لهأمس پیچیدگی اساس بر جلسه زمان مدتمول مع
 .)91( شود می تعیین پژوهش ننندگاک تشرک تعداد یا پژوهش
در پژوهش خود )99( evorG و) 19و همکاران ( snruB
 ،همچنین بیان نمودند. ساعت 1تا  9را  جلسات این زمان مدت
 مطالعه در .)1( کرد پیشنهاد دقیقه 99-11 را زمان این gnoW
 11-119 گروه هر برای بحث زمان مدت ،همکاران و miK
بحث  زمان مدت همکاران و sueavreJ ).12( بود هقدقی
 نتایج پژوهش .)21( اعلام نمودند دقیقه 11 را گروهی
 هر برای بحث زمان مدت کهنشان داد  همکاران و یپازارگاد
 9 در آنان که مطالعه باشد می دقیقه 11/9 متوسط طور هب گروه
 متمرکز بحث روش همکاران و آقایی گل .)29( شد انجام روهگ
 در بیماران به سلامت آموزش کردن تثبیت هدف با را گروهی
 از یکی داخل در نفره 19 یاعضا توافق با بالینی یها مراقبت
 طول هب دقیقه 19-16 مدت به که بیمارستان های بخش
 .)19( نمودند اجرا ،انجامید
 و صدا ضبط و وئدیو روش دو از ادهاستف با اغلب اطلاعات
محققان  که طوری به؛ گردد می ثبت ها گفتگو یساز ادهیپ سپس
 و mahgninnuC)، 29و همکاران ( dlaregztiFهای  پژوهش
 درروش را  نیا ،)99( nahonreK و usH و )99( nivelS
در این روش،  البته بردند. کار به متمرکز گروهبحث  وهیش
 حال این با ،داشت وجود اطلاعات ریآو جمع در مشکلاتی
 ytreffalcM نتایج پژوهش  .بود مشکلاتش از تربیش آن منافع
 اطلاعات برای مناسبی روشی یوئدیو روش که کرد بیان 
و  araH'O-tiloP نتایج مطالعه .)11( بود کلامی غیر و کلامی
 رفتار همه است ممکن ها فنوکریم که نمود گزارش kceB
 کنندگان شرکت تعداد قدر هر .)69( کندن ضبط را کلامی
 در و بود خواهد مشکل مکالمات یساز ادهیپ ،باشد بیشتر
 صدا تداخل ،کنند صحبت زمان هم طور به نفر چند که صورتی
 گردد می مکالمات کردن پیاده و ضبط ثبت، دشواری موجب
 و آقایی گل ،)91( همکاران و ttelliG اتمطالع در .)6(
 وسیلهه ب اطلاعات ،)92( همکاران و شکوهی و) 99( همکاران
 د.ش آوری جمع صوت ضبط
 
 یگیر نتیجه و بحث
 متمرکز گروهی بحث ،حاضر پژوهش های یافته به توجه با
 رسیدن برای ،همگون افراد از اطلاعات آوری جمع روشنوعی 
 از پژوهشگر هدف .باشد می گروه اعضای بین یمشترک درک به
 و هم با مختلف یها دیدگاه یسهمقا ،متمرکز گروهی بحث
 موضوع کشف برای ،کوتاه زمان مدت در اطلاعات آوری جمع
 ارزیابی و آوری جمع ها، برنامه توسعه هدف، گروه از مهم
 مشکلات و لیمسا حل برای روشی یافتن منظور به اطلاعات
 .باشد می هدف جامعه در موجود
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 گروه ،زمتمرک گروهی بحث استفاده مورد های حوزه از یکی
و  llewoP مطالعات در که بود پرستاری بالینی و آموزشی
 acsicnarF ،)91( و همکاران ralliM، )19( elgniS
 و همکاران regoB، )11( و همکاران namretnilF‐noraC
 همکارانو  sueavreJ، )91( و همکاران noslraC، )21(
، )61( و همکاران otheL، )91( همکارانو  ttelliG ،)11(
 ،)92( kivraGو  nessennahoJ، )21( و همکاران yekcaM
، شکوهی و )69( ، هاشمی و همکاران)12( hOو  miK
و  پور و روانی )12( و همکاران میرمحمدی ،)92( همکاران
 .مورد استفاده قرار گرفت )22( همکاران
 پدیده خصوصیات و پژوهش جامعه و اهداف به توجه با
 کننده شرکت افراد تعدادشده  ذکر مطالعات در ،بررسی مورد
 هدایت برای .بود متغیر نفر 1-69 از متمرکز گروهی بحث در
 کننده یادداشت یک و گر مصاحبه یک ،معمولی شرایط در گروه
 شرایط، موضوع، به توجه با بحث زمان مدت .است نیاز
 و... مجازی) (حضوری، بحث روش ،مکان محیط، مسافت،
 دقیقه 119 تا دقیقه 99 از ختلفم مطالعات در و بود متفاوت
 و صوتی روش به اطلاعات ثبتبه طور معمول  .گردید ذکر نیز
 به مخصوص ایرادات کدام هر که گرفت صورت ییوئدیو
 صداها تداخل که است ممکن صوتیروش  در .داشت را خود
 ییوئوید ضبط در یا وکند  تر سخترا  مکالمات یساز ادهیپ
 بیفتد. خطر به افراد خصوصی حریم و امنیت
 بود؛ مصاحبه با مشابه ،متمرکز گروه قوت نقاط از یاریبس
 با .گرفت صورت باز روش به اطلاعات یآور جمعچرا که 
 یگفتگو .شد انجام میمفاه و باورها به یابیدست ،جلسه شرفتیپ
 ،حاضر ندیفرا یط موضوع گوناگون یها جنبه مورد در اعضا
 که دینما یم جادیا نظر مورد دهیپد مورد در را یقیعم اطلاعات
 به در کننده کمکو  کننده کیتحر ر،یپذ انعطاف ارزان، روش
 در ).1 ،2( بود یغن اطلاعات جادیا در توانا و اطلاعات یادآوری
 وجود کنندگان شرکت از یادیز تعداد به یدسترس ،روش نیا
 نیا یگروه بحث ازشده  استخراج اطلاعات دیفوا از ).19( دارد
 و برجسته چرا و یموضوع چه شود یم متوجه محقق هک است
 انجام افراد که آنچه نیب شکاف درک ،واقع در .باشد یم مهم
 از یگروه بحث روش در ).29( شد بهتر ،گفتند آنچه و دادند
 تواند یم روش نیا ).زمان و (پول شود یم استفاده یکمتر منابع
 یها پاسخ روش نیا در .باشد دیجد یها دهیا یبرا فکر اتاق کی
 ).12( شود ریتفس و ثبت تواند یم یکلام ریغ
 اندازه به مربوط بیشتر ،گروهی بحث روش های محدودیت
 و برگزاری توانایی باید گروه گر مصاحبه .است گروه هدایت و
 مناسب، گر مصاحبه انتخاب فرایند باشد. داشته را گروه هدایت
 و تکمیل و جلسه اجرای گروه، اعضای مناسب سازماندهی
 باشد مشکل تواند می نیز شده آوری جمع اطلاعات از استفاده
 بحث در بود که آنحاکی از  gnoW نتایج پژوهش .)19(
امکان هدایت  که چرا ؛دارد وجود سوگیری احتمال گروهی
 قدرتمند اعضای برخی یا گر تسهیلتوسط سایر اعضای گروه 
 کنترل و هدایت بیان نمود که ،همچنین .پذیر است امکان ،گروه
 است ممکن آمده دست هب اطلاعات و است یمشکل امر گروه
 در نظر اظهار از افراد برخی گاهی .)1( باشد پراکنده بسیار
 خود اطلاعات انیب ییتوانا و ندینما یم ناراحتی احساس گروه
 نام برد، توان یمکه از جمله مشکلات احتمالی  .)69( ندارند را
 پیچیدگی د،افرا تعداد به توجه با تاطلاعا ماندن محرمانه
و  کنندگان شرکت کلامی غیر و کلامی های پاسخ بررسی
 به یادآوری طریقباید از که  باشد می گروه جلسات برگزاری
 .)1( رساند حداقل به را آن الکترونیکی پست یا تلفن وسیله
 پذیری تعمیم قابلیت اجازه ،آماری نظر از گروه کوچک اندازه
 هب گروه اعضای که جایی آن از دهد. نمی را تر بزرگ گروه برای
 از افراد این انتخاب ،شوند می انتخاب داوطلبانه صورت
 است ممکن باز های پاسخ بود. خواهد مشکل بزرگ جمعیت
 .)22( باشد مشکل افراد های پاسخ بندی دسته برای
 گروهی های بحث سری یک عنوان به متمرکز گروهی بحث
 در افراد، از گروهی ادراک به دستیابی جهت هشد ریزی برنامه
 کننده تهدید غیر و مجاز شکلی به خاص موضوعی مورد
 ،های بحث متمرکز گروهی از ویژگی است. شده تعریف
 تواند می کهباشد  می بودن برانگیزاننده و پذیر انعطاف هزینه، کم
 سوم شماره سیزدهم دوره  پزشکی آموزش در توسعه های گام مجله
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 گروهی بحث در نماید. تولید را مفیدی بسیار اطلاعات
هستند  ونگهمو  مشابه رباتج دارای کنندگان کتشر ،متمرکز
 پردازند. می گفتگو و بحث به یماهر فرد هدایت تحتو 
 به منجر، شود هدایت و سازماندهی درستی به که گروهی
 گردد. می نظر مورد پدیده از عمیق و غنی اطلاعات کسب
 ماهر، گر مصاحبه شامل متمرکز گروهی بحث یک اصلی عناصر
 و مکان ،باشند  شده انتخاب درستی به که کنندگانی شرکت
 .است گروهی بحث فرایند صحیح اجرای و مناسب زمان
 و لیمسا حلبرای  پرستاری حیطه در زیادی مطالعات
بحث متمرکز  روش از استفاده با پرستاری در موجود مشکلات
 نشان که است شده انجام جهان سراسر و ایران در گروهی
 پرستاری در لهأمس حل روش این سیعو کاربرد و اهمیت دهنده
 و قدرت نقاط دارای نیز روش این صورت هر دراما  ،باشد می
 قرار توجه مورد روش این کارگیری به در باید که است ضعف
 گیرد.
 بحث که نشان داد بالین در پژوهش های یافته کاربرد
 پزشکی علوم در قیقحت برای ابزاری عنوان به متمرکز گروهی
 نیز بالین و بیمارستان محیط در و گیرد می قرار ادهاستف مورد
 بالینی مشکلات و لیمسا رفعبرای  زیادی مطالعات در تاکنون
 ،مثال عنوان به .است شده استفاده روش این از پرستاری در
 کیفیتبررسی  هدف با تحقیق خود را همکاران و یپازارگاد
 های رده از رنف 99 بین در پرستاران دیدگاه از پرستاری مراقبت
 متمرکز گروهی بحث روش به )گروه 9( پرستاری مختلف
 با مطابق و ایمن خدمات هیارا ازدادند. در پژوهش آنان،  انجام
 به منجر که ای گونه به ،مددجو به پرستاری های استاندارد
 تعریف پرستاری مراقبت کیفیت ، به عنوانگردد بیمار رضایت
 مهم جنبه دو که رسیدند جهیتن این بههمچنین،  شد. نهایی
 کیفیت ،»مددجو رضایتمندی« و »مطلوب و ایمن خدمات«
 همکاران و آقایی گل .)29( کند می تعریف را پرستاری مراقبت
 برای ،متمرکز گروهی بحث روش از استفاده باخود  مطالعه در
 این بهاقدام نمودند؛  خانواده -ماریب به آموزش عملکرد تغییر
 و بیماران کتبی و شفاهی آموزش عمل، لهمرح رد که صورت
 در و گرفت انجام ترخیص و یبستر دوران طی در ها خانواده
 بحث روش به صورت گرفته اقدامات بازاندیشی، مرحله
 نتیجه این به . آنانگرفت قرار نقد مورد متمرکز گروهی
 حرکت شروع ،پرستاری در متمرکز گروهی بحث که رسیدند
 و سازد می میسر را بیمار آموزش عملکرد تغییر یسو هب
 یها چالش بر غلبه به بالین در بیمار آموزش تداوم ،همچنین
 و یپرستار مدیران یسو از ناکافی حمایت با مرتبط
 سایر در ،همچنین .)19( ددار نیاز محیطی یها محدودیت
 شناخت پرستاری، خطاهای بررسی اهداف با که مطالعات
 در زاها استرس کاهش های وشر و کار محیط زای تنش عوامل
 کار مفهوم بالین، شزآمو یشناس بیآس پرستاری، کار محیط
 گروهی بحث روش از استفاده با پرستاری حیطه در ...و تیمی
 بالین در روش این اهمیت به ،)19 ،19،29( شد انجام متمرکز
 تواند می بالین در روش این از استفاده ،بنابراین .گردید کیدأت
 توجه به با پرستاری مشکلات و لیمسا رفع و بهبود راستای در
 قرار بیشتری استفاده مورد ،پرستاران های پیشنهاد و نظرات
 گیرد.
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Background & Objective: Focus group discussions are a way to solve problems in nursing. A 
great extent of information on the specific issues and problems of nursing can be obtained through 
the activity of members in this method. The aim of this study was to review studies conducted 
using this method as a problem solving method in nursing. 
Methods: This study was a descriptive review on the objectives, processes, and applications of 
focus group discussion regarding problem solving in nursing. The databases of Iranmedex, 
Magiran, SID, Scopus, ScienceDirect, Elsevier, Google Scholar, and PubMed were searched using 
the keyword of focus group, group interviews, nursing, and focus group discussion for publication 
in the years 1998-2015. 
Results: A focus group is a semi-structured group session which is moderated by a group leader 
and held in an informal setting to collect information about a designated topic. A focus group 
discussion is an interview with emphasis on interaction between the participants, and the data 
generated is very difficult to achieve through individual interviews or participant observation. The 
main components of a focus group include a skilled moderator, appropriately selected participants, 
appropriate place and time, and correct implementation of the process. Tape recording and 
verbatim transcription along with field notes are the usual methods of documenting data in focus 
groups. 
Conclusion: Focus group discussion consists of a series of carefully planned discussions designed 
to obtain perceptions on a defined area of interest in a permissive, non-threatening environment. 
Cost-effectiveness, flexibility, and stimulating are some of the features of focus group discussions 
which can generate very useful information. 
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